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                                              RESUMEN 
El propósito de esta investigación fue determinar el riesgo de síndrome de Burnout 
en los cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho del año, 2021. Se 
usó como enfoque cuantitativo de tipo básico, de diseño no experimental, 
descriptivo y transversal. La muestra estuvo constituida por 285 cirujanos dentistas 
del distrito de San Juan de Lurigancho. El instrumento a medir fue un cuestionario 
Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), versión en 
español, que incluye datos sociodemográficos como: grupo de edad, sexo, 
ambiente laboral. En los resultados, en agotamiento emocional fue nivel bajo en 
54%; en despersonalización, el 66% obtuvo un nivel bajo y un nivel alto de 
realización personal en el 72%. Según el grupo etario, el grupo de adultos 
predominó niveles bajos, según el género, mostraron que el sexo masculino 
predominó en niveles bajos. Mientras que en el ámbito laboral, el sector privado 
predominó con riesgo en agotamiento y despersonalización. Se concluye que los 
cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho, se encuentran en riesgo 
de padecer el síndrome de Burnout en las dimensiones de agotamiento emocional, 
despersonalización y en realización personal. Cabe resaltar que un 12% presenta 
el perfil de síndrome de Burnout.  






                                                     Abstract 
The purpose of this research was to determine the risk of Burnout syndrome in 
dental surgeons of the San Juan de Lurigancho district for the year, 2021. It was 
used as a basic quantitative approach, with a non-experimental, descriptive and 
cross-sectional design. The sample consisted of 285 dental surgeons from the San 
Juan de Lurigancho district. The instrument to be measured was a Maslach Burnout 
Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS) questionnaire, Spanish version, 
which includes sociodemographic data such as: age group, sex, work environment. 
In the results, emotional exhaustion was low in 54%; in depersonalization, 66% 
obtained a low level and a high level of personal fulfillment in 72%. According to the 
age group, the adult group predominated at low levels, according to gender; they 
showed that the male sex predominated at low levels. While in the workplace, the 
private sector prevailed with risk of burnout and depersonalization. It is concluded 
that dental surgeons in the San Juan de Lurigancho district are at risk of suffering 
from Burnout syndrome in the dimensions of emotional exhaustion, 
depersonalization and personal fulfillment. It should be noted that 12% present the 
profile of Burnout syndrome. 







Actualmente, esta crisis de coronavirus (COVID -19), ocasionada por el covid-19 
SARS-CoV-2, ha generado muchos cambios dejando efectos devastadores en la 
historia de la humanidad. Por su parte la Organización Mundial de la Salud, ha 
confirmado que la pandemia en la salud mental es preocupante.1, 2 En ese sentido, 
los seres humanos se enfrentan a una gran capacidad de adaptación de los 
cambios laborales y se enfrentan cada día a situaciones de alta complejidad que 
tienden a desencadenar todo tipo de situaciones riesgosas, así como el síndrome 
de Burnout.3 
El estrés es un conjunto de reacciones fisiológicas ante determinada demanda de 
presiones internas y externas, ante las cuales el organismo debe estar preparado 
para la acción de alerta física y mental.4 En tal sentido, todo acto de estrés puede 
considerarse estimulante si el organismo responde adecuadamente a los retos de 
la vida diaria. Sin embargo, el estrés pasa a ser distrés, cuando persiste la 
permanencia y ocasiona un detrimento en la salud física y mental de la persona 
causando una influencia negativa en el organismo. Por eso, la gran importancia 
del estudio del estrés. 5,6 
Por otro lado, uno de los riesgos psicosociales más importantes en la sociedad es 
el estrés laboral. Asimismo, las profesiones que se encuentran sometidos a 
niveles altos de estrés es el área de la salud.7 Considerando el contexto 
odontológico, la odontología es calificada como una de las profesiones más 
estresantes, debido a la naturaleza de su trabajo. En ese contexto, los factores 
que inciden son: el realizar su práctica diaria en un área limitada con exigencias 
de tiempo, el desconocimiento de ergonomía dental que involucra posiciones 
como bipedestación, posturas forzadas, área de trabajo con limitaciones 
anatómicas, etc. Además, la disminución del trabajo en instituciones de salud 
pertenecientes al estado y un costo elevado de poner un consultorio privado, y 
otros factores predisponentes que pueden ocasionar el estrés, de modo que si el 
profesional no presta atención a los síntomas iniciales, la condición se vuelve 
crónica; y como consecuencia puede desencadenar el síndrome de Burnout.8, 9, 10  
El síndrome de Burnout para la Organización Mundial de la salud es un fenómeno 
propio del ámbito laboral y se caracteriza por las tres dimensiones,11 agotamiento 
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emocional (AE); fatiga por estrés del trabajo; despersonalización (DP), actitudes 
negativas y cínicas; realización personal (AP), disminución de los sentimientos de 
competencia y logro.13 Asimismo, este síndrome ocasiona, síntomas conocidos 
como: cansancio o agotamiento emocional, fatiga, cinismo, pérdida de interés 
hacia sus colegas y pacientes,12 dentro de las consecuencias personales del 
síndrome de Burnout, se incluye el alcoholismo, la ideación suicida.14 
El Burnout es una enfermedad que no siempre se detecta a tiempo, pues los 
signos y síntomas son inespecíficos, existen profesionales que hacen caso omiso 
a los síntomas de Burnout, poniendo en grave riesgo su salud y su desempeño 
profesional; por ello se deben identificar los signos tempranos de la enfermedad y 
en que magnitud afecta a los profesionales del medio local; en tal sentido, se 
plantea la siguiente interrogante ¿Cuál es el riesgo de síndrome de Burnout en los 
cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho del año, 2021? 
La investigación tiene justificación, debido a que el estrés laboral es un factor 
influyente para el desarrollo de síndrome de Burnout que actualmente es una 
patología derivada del trabajo y es precursor del detrimento de la salud mental 
que afecta el desempeño profesional disminuyendo en la calidad asistencial de 
los cirujanos dentistas. Es por ello la presente investigación busca determinar, 
niveles de sus dimensiones de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas en 
el distrito de San Juan de Lurigancho.  
Con esta investigación, se pretende brindar apoyo al cirujano dentista, a reconocer 
el síndrome de Burnout con el fin de mejorar en su salud psicológica, que conlleva 
a un estilo vida saludable y mejores resultados en su desenvolvimiento profesional 
y familiar. Asimismo, será de gran ayuda como base en esta área para que el 
profesional odontólogo identifique a tiempo las situaciones estresantes y mejore 
en el trato de atención con los pacientes, realizando con menos desgaste físico y 
mental, también se dará a conocer algunas estrategias y tratamientos para 
afrontar y evitar el síndrome de Burnout.  
Por ello la siguiente investigación tiene por objetivo general: Determinar el riesgo 
de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de San Juan de 
Lurigancho del año, 2021. Asimismo, se plantean los siguientes objetivos 
específicos son: a) Determinar el riesgo de síndrome de Burnout, según el grupo 
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etario, en cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho 2021. b) 
Determinar el riesgo de síndrome de Burnout, según el sexo, en cirujanos 
dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho del año, 2021 c) Determinar el 
riesgo de síndrome de Burnout, según ámbito laboral, en cirujanos dentistas del 





II. MARCO TEORICO 
Slabsinskiene, et al15, Lituania, en el año 2021, con el propósito de evaluar el nivel 
y la prevalencia de Burnout entre dentistas y su asociación con variables 
demográficas. El diseño de su estudio fue transversal con una muestra de 380 
dentistas lituanos, utilizaron el Inventario de Burnout de Maslach (MBI) para medir 
el nivel de Burnout. En los resultados se presentaron el 42,3% presentaba un alto 
nivel de agotamiento emocional (EE), el 18,7% tenían un alto nivel de 
despersonalización (DP), y 28,2% tenían un bajo nivel de realización personal 
(PA). Concluyendo que, el 15,3% presentaron un nivel alto de Burnout, los 
dentistas lituanos presentan un alto nivel y prevalencia de Burnout siendo evidente 
en agotamiento emocional. 
Molina, et al16, España, en el año 2021, donde uno de los objetivos era evaluar el 
vínculo entre ambiente laboral, satisfacción laboral y Burnout entre los dentistas 
de Valencia. con una muestra de 3876 dentistas registrados en el colegio 
odontológico de Valencia, utilizaron para medir el Burnout, el Inventario de 
Burnout de Maslach (MBI).Tuvieron como resultado que el 45.6% presentaron un 
nivel alto de agotamiento emocional, nivel medio con un 33.1% y nivel bajo con 
un 21.3%, mientras en despersonalización, un 45.6% presentaba un nivel alto, 
45,2% nivel bajo y nivel medio  34,2%, finalmente en realización personal, 
presentaron 69,0% nivel bajo, 22,5% nivel medio y 20,5% nivel alto. Solo el 3.8% 
presentaba Burnout y 96,2% no presentaron. Concluyendo la investigación que la 
prevalencia de Burnout fue bajo, se correlaciona negativa y con una asociación 
significativa con las dos variables. 
Eszter, et al17 en el año 2021, Hungría, realizaron este trabajo con el propósito de 
determinar la incidencia y la gravedad de Burnout en cirujanos dentistas del país 
Hungría. Con 407 dentistas que trabajan en ciudad de Bangalore como muestra, 
mediante el inventario de Maslach (MBI) para medir el SB Tuvo como resultados 
en agotamiento emocional, el 20% presentó nivel alto; en despersonalización, el 
17,5% alto; y en realización personal, 75% presentó nivel alto. Los grupos de edad 
más joven tienen un mayor riesgo de agotamiento emocional. Concluyeron el 
estudio, la incidencia del agotamiento fue ligeramente en un 8%, que representa 
un mayor riesgo para los dentistas en Hungría. 
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En un estudio Arias, et.al18 en 2020, Cuba. El objetivo del estudio fue identificar la 
presencia de síndrome de Burnout en estomatólogos de una clínica local. Se 
trabajó con una muestra de 73 estomatólogos, la metodología aplicada fue 
observacional, descriptivo y transversal, utilizaron cuestionario de Maslash que 
midieron tres sub escalas: cansancio emocional, despersonalización y realización 
personal. Los resultados fueron que en cansancio emocional fue nivel bajo en un 
57,53% y nivel alto 26,02%; en despersonalización personal fue bajo 49,31% y 
medio 39,72% y en realización personal fue alto 84,93%. Se puede decir que el 
68% de los estomatólogos profesionales son tendientes sufrir el Burnout. 
Concluyeron que los estomatólogos que participaron en el estudio tienen un nivel 
bajo de cansancio emocional, nivel bajo en despersonalización y alto en 
realización personal. La mayoría de los estomatólogos no presentan síndrome de 
Burnout. 
Albuquerque, et al19, Brasil, en el año 2018, tuvieron un estudio con el fin de 
determinar la prevalencia de síndrome de Burnout en los dentistas, su diseño fue 
descriptivo con una muestra de 33 cirujanos dentistas que laboran en los centros 
de Especialidades Dentales(CDS), utilizaron cuestionario de Maslach Burnout 
Inventory (MBI-HSS).Tuvo como resultados que 30% de los participantes tenía un 
alto riesgo de padecer el SB; el 20% de los cirujanos dentistas presenta riesgo 
medio, 43,3% tiene nivel bajo. Concluyeron que 6.7% de cirujanos dentistas 
padecen de síndrome de Burnout. 
Calvo, et al20, en año 2017, Estados Unidos, realizaron un estudio con el propósito 
de evaluar la prevalencia de Burnout y el compromiso laboral entre los dentistas 
estadounidenses. El diseño del estudio fue transversal con una muestra de 167 
dentistas que asistieron a un curso que se realizó en Boston, Las Vegas, Pittsburg 
y Lowa City. El instrumento fue el de Maslach Burnout, para medir el Burnout, 
tuvieron como resultado que el 13,2% de la muestra presentaron Burnout y el 
16,2% estuvo comprometida con el trabajo, las puntuaciones en las dimensiones 
de Burnout se correlacionan significativamente. Concluyeron el estudio que existe 
evidencia de Burnout entre los dentistas estadounidenses en ejercicio, la profesión 




Choy, et.al21, 2017 en China. Este estudio tuvo como finalidad analizar el Burnout 
entre los dentistas de Hong Kong y su asociación con el estrés ocupacional. El 
diseño de estudio fue aleatorio con una muestra de1086 dentistas, el instrumento 
que midió el Burnout fue el Inventario de Maslach. Los resultados que obtuvieron 
de los cuales el 25,4% presentaba alto en nivel de agotamiento emocional, el 
17,2% tuvo alto nivel de despersonalización y el 39,0% bajo nivel de realización 
personal. Sin embargo, solo el 7,0% tenía Burnout (alto agotamiento emocional, 
alta despersonalización y baja realización personal).   
Bolbolian, et al22, 2017 en Irán. Realizó un estudio con el propósito de determinar 
las dimensiones de Burnout entre los dentistas y los factores asociados para 
prevenir y reducir este efecto secundario. El diseño del estudio fue transversal, 
con una muestra de 103 dentistas en Qazvin, se utilizó cuestionario de Maslach, 
para medir el Burnout. Los resultados fueron que el 60% presentaban nivel bajo 
de agotamiento emocional y el 14% tenían agotamiento emocional severo. La 
mayoría de los dentistas del estudio se encontraban en estado leve, pero el 15,5% 
presentaba despersonalización grave, con respecto a la edad mostraron que 
existía una relación significativa entre (p > 0,006) Se concluye que la tasa de 
síndrome de Burnout de los dentistas de Irán es favorable e incluso inferiores a 
las de otros estudios.  
Mayur, et al23, 2017 en India. Tuvo como objetivo evaluar el nivel de Burnout y el 
agotamiento físico entre los odontólogos privados. El diseño fue transversal, con 
una muestra de 150 personas dedicadas a la odontología, Bangalore. 
Administraron la herramienta del (MBI). En los resultados obtuvieron un porcentaje 
bajo de Burnout en 11,3%, con niveles altos, debido a que presentaron altas 
puntuaciones en las dimensiones, también mostró un grupo de edades de 25 a 35 
años con mayor agotamiento emocional. Los cirujanos dentistas generales 
muestran más nivel de Burnout. Concluyeron el estudio que los cirujanos dentistas 
presentaron un nivel de Burnout de moderado a alto en la muestra de estudio. 
Huri, et al24, 2016 en Turquía. Realizaron un estudio, donde uno de los objetivos 
fue evaluar la prevalencia de Burnout entre los dentistas y comparar los niveles 
de Burnout con respecto a las características demográficas. La muestra fue de 
500 dentistas en Ankara, utilizaron, el Inventario de Burnout de Maslach (MBI). En 
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los resultados, el 29% presentó síndrome de Burnout. Los encuestados mostraron 
un aumento en el agotamiento emocional 38%, en despersonalización 22% y una 
disminución en realización personal 12%. Las mujeres mostraron mayor 
agotamiento emocional, los hombres mostraron mayor despersonalización 
(p<0.05). En el grupo de edad 36 – 40 mostraron mayor agotamiento emocional, 
mientras de 46 – 55 años mostraron mayor despersonalización (p<0.05), en sector 
público mostraron mayor nivel de agotamiento emocional que los de sector 
privado (p<0.05) Concluyeron que la edad, el sexo y el sector, fueron factores que 
influyeron en el nivel de agotamiento. La prevalencia de Burnout en dentistas de 
Ankara fue 29%.  
Jugale, et al25, 2016, India, tuvo como finalidad determinar la prevalencia, Burnout 
y compromiso laboral entre los dentistas de Bangalore. El diseño de estudio fue 
transversal, con una muestra de 116 dentistas que ejercen en la zona, el 
instrumento utilizado para medir el Burnout fue, el Inventario Burnout de Maslach 
(MBI-HSS). En los resultados se obtuvo que una tasa de respuesta de 58,6%, se 
observó un alto Burnout de 5,15% de los dentistas. La realización personal se 
asoció significativamente con dentistas en el grupo de mayor edad (p=0,002). 
Concluyendo, en el estudio se encontraron que Burnout y compromiso laboral se 
relacionan. 
Uk Jin, et al26, Korea, en el año 2015, realizaron un estudio con el propósito de 
determinar la prevalencia de Burnout y sus factores relacionados en cirujanos 
dentistas de Corea. El estudio fue transversal, con una muestra aleatoria de 1.000 
dentistas de clínicas privadas de Corea. Concluyeron que en agotamiento 
emocional fue alto 41,2%, Despersonalización fue alto de 55,9% y nivel bajo en 
sentido de realización personal 41,4%; en cuanto al sexo el grupo de mujeres 
tenía 39,49% alto en Realización personal que en el grupo de hombres 35,86%, 
la edad en el grupo de adultos en RP, tuvo una diferencia significativa (p > 0.051). 
Concluyeron el estudio que los dentistas coreanos tienen una alta tasa de Burnout, 
que parece asociarse a los datos sociodemográficos como edad más joven y sexo 
masculino. En cuanto para agotamiento emocional, despersonalización, la edad, 
tuvieron diferencia significativa, para Realización personal, las diferencias en 




Hoy en día, la sociedad ha incrementado en la complejidad del mundo donde cada 
vez existen mayores cambios sociales, competitividad, inseguridad, exigencias, 
presiones de la vida cotidiana y las diferentes condiciones repercuten en el ser 
humano de manera negativa sobre la salud física y emocional produciendo unos 
cambios de angustia emocional, cansancio, agotamiento, que pueden causar 
riesgos psicosociales entre ellos: el estrés y el síndrome de Burnout que cada vez 
está presente en la actualidad. 6, 27 
La palabra estrés, proviene de idioma ingles stress (presión), que significa "tensión 
nerviosa". Hans Selye fue señalado como el padre metafóricamente de los 
estudios del estrés, quien define, que es la respuesta no específica del organismo 
por los acontecimientos que se presentan en la vida cotidiana resultantes de una 
acción positiva o negativa.28, 29 Muchas son las definiciones sobre el estrés,  pero 
la Organización Mundial de la Salud (OMS) la precisa como un cúmulo de 
reacciones fisiológicas que preparan al organismo ante un determinado acción.5 
De acuerdo a otras literaturas se dice que el estrés involucra factores externos e 
internos que conllevan a un aumento del equilibrio emocional.6  
En ese contexto, el estrés deriva de algo que ocurre alrededor e interior de los 
seres humanos que pueden presentar como problemas laborales, crisis familiar, 
inseguridades y ansiedades que pueden ser intermitente, pasajero o crónico.30 Sin 
embargo un estresor puede incluir desde el aspecto más simple hasta lo más 
complejo, esto va depender de quién lo vive, lo que para un individuo podría ser 
un estresor que cause miedo o intensidad para otro podría ser insignificante. Los 
estresores del estrés son estímulos ambientales que pueden mantener al 
individuo en una constante activación fisiológica. Mayormente dependerá de la 
manera como cada individuo afrontará la situación.2, 6 
 Para un mejor tratamiento el estrés debe ser identificado porque existen 
diferentes tipos de estrés: estrés agudo, estrés episódico y estrés crónico. Cada 
uno cuenta con sus respectivas características, síntomas, duración y el enfoque 
del tratamiento que corresponde.12 En tal sentido, el estrés no siempre implica que 
es malo, existe el tipo de estrés positivo (estrés): es un estrés donde el individuo 
toma iniciativas, prepara su cuerpo y mente para una función ideal, además, 
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estimula a enfrentar a los problemas con rapidez. Sin embargo, el estrés negativo 
(distrés): es un estrés, desagradable por exceso de esfuerzo acompañado de un 
desorden fisiológico conlleva a consecuencias negativas para el individuo que lo 
padece. En ese contexto, se dice que el estrés pasa a ser distrés agudo cuando 
dura de 2 días a 4 semanas y crónico, cuando es de largo plazo, que conlleva a 
un detrimento de la vida social y laboral de la persona.6, 9, 30 
De manera similar, si el estrés se convierte en crónico presenta síntomas físicos 
como: presencia de jaquecas, existe aumento de la presión arterial, colon irritable, 
asimismo, provoca taquicardia, sudoración, nerviosismo, obesidad, además, la 
caída cabello y aparición de la caspa se hacen presente, así como, la 
menstruación irregular (en mujeres), enfermedades cardiacas, bruxismo, manos y 
pies fríos, alteraciones de la piel, fatiga y sequedad de boca. En cambio, entre los 
síntomas psíquicos: existe dificultad de concentración, disminuye la memoria, 
aparición de la ansiedad, constante preocupación, pensamientos catastróficos, 
además, cambio en el estilo de vida, propenso a tener accidentes, sentir miedo, 
inquietud e irritabilidad, reducción del deseo sexual, disminución de la autoestima 
y constantes cambios de humor, lo cual sino se realiza a tiempo el tratamiento 
pueden causar depresión y debilidad emocional.5, 30, 31  
Por otro lado, según la Organización Internacional de Trabajo (OIT) el estrés en 
el trabajo es la respuesta física y abstracta ante un daño que es causado por un 
desequilibrio frente a aquellas exigencias, recursos y capacidades que son 
percibidos por el individuo que afronta a las exigencias que se presentan.7 No 
afecta directamente a la salud de los trabajadores, sino que ocasiona una mala 
productividad para la empresa, que genera ausentismo laboral, por lo cual sería 
conveniente iniciar con la pronta intervención, puesto, que ayudaría a las 
organizaciones a prevenir enfermedades futuras, y mejoraría en la actividad 
laboral en las empresas.32  
La incidencia que más abarca, el estrés es en el área de la salud, por lo que la 
tensión laboral que sufren los individuos que las ejercen resulta mucho mayor que 
en otras profesiones.5 Los excesivos procesos y las condiciones pobres de 
trabajos en los sectores de salud conllevan a situaciones estresantes que afectan 
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la calidad de vida.5 Se ha observado según algunas fuentes, que los trabajadores 
del área de la salud presentan elevados índices de agotamiento. 29 
Desde esa perspectiva, la odontología como área profesional de la salud también 
se considera como gratificante y exigente por la gran diversidad física y mental 
que produce en los dentistas por ello también tiene la fama de ser una profesión 
estresante.8 El trabajo de los cirujanos dentistas se afronta a muchos factores de 
riesgo que afectan su calidad de vida, como la sobre carga física y el estrés con 
múltiples efectos sobre el estado de su salud general, los trastornos de 
comportamiento y psíquicos.33 
Particularmente los dentistas experimentan situaciones estresantes que provocan 
en el aumento de la tensión como: el realizar un trabajo complejo en pacientes 
que a menudo se encuentran en un estado de ansiedad, posiciones de 
bipedestación, posturas forzadas a la cavidad bucal para mejor visibilidad, límite 
de tiempo por paciente, largas horas de trabajo, tiempo limitado para la familia y 
recreación, el entorno de trabajo es reducido, ruidoso, con poca iluminación y 
ventilación. También, el perfeccionismo en los tratamientos por la gran 
competencia que existe hoy en día, y algunos problemas personales que se le 
puede atribuir al profesional odontólogo que conducen al agotamiento emocional, 
mental y físico. Estos factores implican en el desarrollo del estrés, y los altos 
niveles de estrés generan un efecto negativo en la vida profesional y personal, 
que resulta en agotamiento profesional. 10, 12 
Además, no se puede dejar de mencionar el choque que la pandemia del COVID 
-19 ha tenido en la progresión de agotamiento en la atención médica, de los 
odontólogos, debido al aislamiento del paciente del odontólogo.34 En tiempos de 
pandemia, para la odontología se han presentado desafíos debido a la modalidad 
de trabajo empleada, que obliga a los odontólogos a que cumplan con medidas 
de bioseguridad extremas que puedan contrarrestar el Covid-19, ello en razón de 
que al trabajar en la boca del paciente están expuestos a salpicarse por gotas o 
microgotas de saliva o sangre del mismo, que bien o no podría tener esta 
enfermedad y podría provocar que el odontólogo se contagie.35 El cirujano dentista 
aunque no desarrolla en la UCI su práctica diaria, también está en primera línea 
frente a la batalla del coronavirus, puesto que el límite de sus fuerzas se agotan 
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que conllevan al cansancio emocional y el alto nivel de estrés que ocasionaría el 
riesgo de desencadenar el síndrome de Burnout.36  
En ese contexto, el Burnout que es referida como “quemarse por el trabajo” quien 
descubrió por primera vez el psiquiatra Herbert Freudenberger. Posteriormente la 
doctora Christina Maslach, quien investigó y le otorgó a este desconocido 
síndrome como un fenómeno que afecta de forma negativa la calidad de vida de 
los seres humanos. De esta manera, utilizó el término “Burnout” para dilucidar un 
nuevo síndrome que se caracterizaba por el cansancio que se observaba entre 
los duchos de la salud mental.37 
 El síndrome de Burnout (SB), también conocido como Agotamiento Profesional, 3 
desgaste profesional, en la actualidad es una enfermedad que consiste en la 
respuesta prolongada del estrés crónico en el organismo ante un determinado de 
factores estresantes que se dan en el lugar de trabajo, que se caracteriza por la 
presencia de cansancio o fatiga crónica, ineficacia y negación de lo ocurrido. 
Asimismo, es la principal causa de la inhabilidad laboral.38 Se presenta a partir de 
tres dimensiones como agotamiento, despersonalización y baja realización 
personal.3 
Para Maslach y Jackson, el Burnout es una contestación al estrés laboral crónico, 
que presentan actitudes frías y cínicas, sentimientos negativos hacia los demás y 
hacia la vida profesional. Caracterizado por cansancio emocional, 
despersonalización, y reducida mejora personal. En ese contexto, la fatiga 
emocional es una causa del síndrome de Burnout, y se refiere a que están 
emocionalmente agotados, cansados por el mismo que ejercen la carga laboral. 
Despersonalización se refiere por presentar actitudes negativas y cínicas que 
generan sentimientos distantes hacia los demás. Por último, la falta de realización 
personal, se refiere a la reducción de los sentimientos de competencia y éxito en 
el entorno laboral.37 
A continuación, mencionaremos los síntomas de SB: a) físicos: malestar general, 
agotamiento, cefalea, dificultad de sueño, desorden gastrointestinal, pérdida de 
peso, asma, alergias, debilidad física, detrimento del ciclo menstrual en mujeres 
b) emocionales: distanciamiento afectivo, desconcentración, desorientación, 
frustración, impaciencia, además, irritabilidad, ansiedad, baja autoestima, 
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sentimiento de culpa y deseos de dejar de lado el trabajo, incluidas con ideas de 
suicida. c) conductuales: conducta no personal en el medio laboral, ausentismo 
laboral, adicción por las drogas, cambios de humor, agresividad, además, cinismo 
hacia los demás e incapacidad para vivir de forma relajada3. 
De tal modo, las consecuencias incluyen el desgaste de las relaciones 
interpersonales, presencia de comportamientos ansiosos con dificultad de 
concentración, irritables y depresivos, 43 el alcoholismo la ideación suicida.14 Este 
síndrome no se debe descuidar si uno lo padece ya que con el tiempo las 
consecuencias serían negativas de las reacciones del organismo como: 
enfermedades del corazón, cerebrovasculares, digestivas, ulceras gástricas, 
dolores de cabeza e infecciones diversas.33 
Los factores asociados  a un mayor prevalencia de Burnout en profesionales de  
odontología son la de edad más joven, el sexo masculino, el tipo de personalidad, 
los estudiantes de grado de clínica, la alta tensión laboral, horas de trabajo.13 El 
ambiente laboral es un factor que puede favorecer la aparición del riesgo de 
síndrome de Burnout debido a la naturaleza de su trabajo  como las posiciones 
ergonómicas, la bipedestación por desconocimiento por algunos profesionales, 
posturas forzadas y restringidas a la cavidad bucal, el realizar su actividad laboral 
en área reducida. Además, la baja inserción laboral para el odontólogo en 
instituciones de salud pública y el elevado costo de crear un consultorio propio.9, 
38 
Los diferentes instrumentos para poder realizar la medición del síndrome de 
Burnout incluyen Shirom-Melamed Burnout Measurement, Goldemberg Burnout 
Inventory, Copenhagen Burnout Inventory, y la escala MBI. La escala más utilizada 
es la escala MBI.10 El Inventario de Burnout de Maslach (MBI) es aceptado como el 
estándar de oro para determinar la gravedad y el riesgo de síndrome de Burnout.43 
Sin embargo, el instrumento más utilizado hasta hoy en día para medir el síndrome 
de Burnout desde el año 1986 es el Maslash Burnout Inventory (MBI) siendo 
aceptado internacionalmente. Hoy en día existen pues tres versiones del 
instrumento para el diagnóstico de Burnout: 1) MBI-Human Services Survey (MBI-
HSS) Maslash y Jackson 1986. Es más clásico dirigido para profesionales de salud; 
2) MBI-Educators Survey (MBI-ES) Maslach, Jackson, Schwab, 1986. Dirigido para 
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profesionales de educación; y 3) MBI-General Survey (MBI-GS) Schaufeli, Leiter, 
Maslasch y Jackson, 1996, es de carácter genérico.42 
El Instrumento Maslash Burnout Inventory (MBI-HSS). Es el que evalúa el estrés 
crónico para el diagnóstico de síndrome de Burnout en profesionales de salud. 
Consta de 22ítems, valorados por una escala de tipo Likert que califica desde 0 
(nunca) hasta 6 (todos los días).42 Este instrumento tiene tres dimensiones: a) 
agotamiento emocional: constituida por 8 preguntas que valoran la experiencia de 
estar emocionalmente agotado por las exigencias del trabajo, esta dimensión 
muestra los efectos y daños inherentes a la sobrecarga de esfuerzo tanto laboral, 
personal, sentimental. b) despersonalización: constituida por 5 preguntas que 
califican actitudes de distanciamiento.  Finalmente, c) la escala de baja realización 
personal: preguntas que valoran los sentimientos de autoeficacia y personal de la 
realización en el entorno laboral. Esta prueba fue diseñada para ser evaluada en 
una escala de Likert, donde cada elemento debe ser contestado de acuerdo a 
estas opciones y según la subescala, la suma de las puntuaciones dadas por los 
evaluados40. En Chile 2006 se verificó y confirmo la validez factorial en versión 
español (MBI-Human Service Survey) para evaluación del síndrome Burnout.39, 45 
Según estrategias para la mejora de los cirujanos dentistas que están expuestos 
a este síndrome de Burnout. Primero, deben saber elegir un ambiente de trabajo 
y asegurarse de formación e información, de esa manera uno estará preparado 
para los resultados que convenga. Segundo, deben tener una buena 
comunicación en el entorno laboral o fuera de él. Tercero, los cirujanos deben 
estar atentos para responder cualquier síntoma del estrés que se presente, 
reflexionar con alguien más, e identificar los indicios de este que cada vez que se 
vuelve a repetir. Y cuarto se debe realizar actividades para la salud, física y 
mental. Se debe aprender a resolver problemas de conflictos familiares y 
personales.46 
Asimismo, el síndrome de Burnout puede tratarse también mediante la actividad 
física, terapia cognitiva - conductual, crecimiento de aficiones, y el reconocimiento 
de interés de área y motivación, la meditación, el yoga, la técnica de respiración 
"Sudarshan Kriya" y la relajación mindfulness, creación musical, masaje 
terapéutico, con respecto en el ambiente laboral se debe mejorar en la 
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comunicación y apoyo de colegas, solución de problemas, toma de decisiones, 
organización en el trabajo, apoyo psicológico, y en el aspecto socio-familiar, 
mejorar la comprensión familiar, apoyo en el cuidado y manejo de hijos, mejorar 




3.1.    Tipo y diseño de investigación                        
La presente investigación fue de tipo básico, porque tiene como objeto de 
estudio buscar, ampliar y profundizar nuevos conocimientos científicos de la 
realidad para contribuir en la sociedad.47 
Asimismo, la indagación tiene un diseño no experimental – transversal, puesto 
que el estudio se basa en prestar atención al estado de las variables de 
interés; además no se manipuló, ni se intervino en el contexto estudiado; 
puesto que se tomó en un determinado momento en el tiempo48 
 3.2.    Variables y operacionalización 
       Variable principal: Síndrome de Burnout (cualitativa- única)  
Definición conceptual: Es una respuesta al estrés crónico en el trabajo, que 
no se ha maniobrado con éxito en el lugar de trabajo, que afecta al bienestar 
mental y físico con un agotamiento, cinismo y baja realización personal.3 
Definición operacional: Se entiende como un estrés crónico laboral en el 
personal de cirujanos dentistas que laboran en el distrito de San Juan de 
Lurigancho, el cual será evaluado mediante el instrumento de Maslach 
Burnout Inventory-Human Service Survey (MBI), que cuenta con 22 ítems, 3 
dimensiones las cuales son: agotamiento emocional, despersonalización y 
realización personal.50 
 3.3    Población, muestra y muestreo  
Población: Estuvo constituida por 1105 cirujanos dentistas colegiados del 
distrito de San Juan de Lurigancho. (Anexo 6)   
Dentro de los criterios de inclusión tenemos: Cirujanos dentistas habilitados que 
laboraron en sector privado o público en el distrito San Juan de Lurigancho, 
cirujanos dentistas que aceptaron su participación voluntariamente, mediante 
un consentimiento informado, Cirujanos dentistas de ambos sexos. 
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   Asimismo, los Criterios de exclusión: cirujanos dentistas que están habilitados 
pero no están laborando, cirujanos dentistas con labor administrativa. 
 
  Muestra: Para el presente estudio se determinó para medir el tamaño de la 
muestra, mediante una fórmula que es para la población finita. (Anexo 3). 
  La muestra se determinó tomando en cuenta un nivel de confianza del estudio 
del 95%, los 1105 cirujanos dentistas de población de estudio y el error muestral 
fue de 5%, obteniendo el tamaño mínimo de la muestra para el estudio en la 
investigación fue de 285 cirujanos dentistas. 
 
Muestreo: Para la presente investigación se escogió el muestreo probabilístico, 
ya que el método de selección de la población fue aleatorio, por lo que al 
seleccionar una población al azar se seleccionó un grupo pequeño de la gran 
población existente de odontólogos con el fin de predecir en base a las 
respuestas obtenidas, las respuestas probables que coincidirían con la 
población en general. 
3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos  
Técnica: 
    Se utilizó la técnica de encuestas presenciales, donde se empleó un 
cuestionario de 22 ítems dada para las 3 dimensiones de la investigación, los 
cuestionarios también se usan en referencia a algunos datos 
sociodemográficos como: el sexo, grupo etario (edad), condición laboral.  
Instrumento:  
Para la recolección de datos en los profesionales Odontólogos se utilizó el 
Maslash Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), versión en 
castellano. Es fiable, validado internacionalmente, la validez factorial también 
lo estudio Olivera en Chile.45 En esta investigación para demostrar su evidencia 
de validez y confiabilidad del cuestionario de 22 ítems, se elaboró la prueba 
piloto en 30 cirujanos dentistas que fueron excluidos del análisis. El valor de 
Alfa de Cronbach obtenido fue de 0,808; lo que indicó que el instrumento de 
medición es fiable, por tanto la confiabilidad del instrumento es adecuada para 
continuar con la investigación. (Anexo 4) 
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El instrumento consta de 22 ítems las cuales reflejan cómo perciben este 
síndrome, mediante tres dimensiones que son: Agotamiento emocional, que 
consta de 9 preguntas que son la 1, 2,3, 6, 8, 13, 14,16, 20. Despersonalización 
que consta de 5 preguntas las cuales son 5, 10, 11, 15, 22. Y Realización 
personal de 8 preguntas: 4, 7, 9,12, 17, 18, 19,21. Valorados mediante una 
escala de tipo Likert que analiza desde 0 (nunca) hasta 6 (todos los días). Por 
tanto el perfil de síndrome de Burnout se considera con las puntuaciones de 
alto en Agotamiento emocional (AE), Despersonalización (DP) y bajo en 
Realización personal (RP) definen la presencia de Burnout.49, 50, 51 
Las puntuaciones de la escala se obtienen al sumar los valores de los ítems. 
De puntuaciones obtenidas se han descrito tres rangos distintos para las tres 
dimensiones, sin existir un punto de corte definido que indique la existencia o 
no del síndrome. Para a) Agotamiento Emocional: Bajo:<19, Medio: 19-26, Alto: 
≥27, asimismo tenemos los valores para b) Despersonalización: Bajo:< 6, 
Medio: 6-9, Alto: ≥ 10. Y para c) Realización Personal: Bajo: ≤ 33, Medio: 34 - 
39, Alto: ≥ 40.49, 50 
    
3.5 Procedimiento: 
La presente investigación se realizó en el distrito de San Juan de Lurigancho, 
Lima. Se presentó una solicitud al Colegio Odontológico del Perú – Región 
Lima, para que nos facilite con la cantidad de cirujanos dentistas colegiados. 
Asimismo, se solicitó a la municipalidad, una Nómina de Consultorios 
Odontológicos en Clínicas, Centros de Salud, donde conste la ubicación. 
(Anexo 6) 
De la misma manera, se empleó un cuestionario de Maslash Burnout Inventory-
Human Services Survey (MBI-HSS), para la recolección de datos, se aplicará a 
todos los cirujanos dentistas que laboran en sector privado o público.  
Se visitó a varios centros odontológicos privados y públicos, solicitando el 
permiso verbalmente de la ejecución de la investigación al personal encargado  
para poder realizar la encuesta del dicho estudio a los profesionales 
odontólogos, la participación es previo un consentimiento informado de manera 
voluntaria y el tiempo será de 5 a 10 minutos, las respuestas serán 
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confidenciales. Los cirujanos dentistas que apoyaron la investigación, firmaron 
el consentimiento informado, también llenaron algunos datos 
sociodemográficos, se les explicó que respondan de manera sincera para 
mejores resultados, en cambio en los cirujanos dentistas que estaban ocupados 
se les dejó la encuesta con previa explicación para recogerlo al día siguiente. 
La visita a los consultorios fue en diferentes horarios durante el mes de febrero 
de 9 a.m. a 1pm, luego de 2 p.m. a 8 p.m. La encuesta se realizó con las 
respectivas medidas de Bioseguridad tales como, el uso de mascarilla, 
protector facial, alcohol en gel, asimismo, se respetó el distanciamiento social 
ante la situación actual de la pandemia del Covid-19. Ya obtenidas las cifras se 
guardó cada cuestionario para su ingreso en programa Excel. 
 
3.6 Método de análisis de datos  
De acuerdo a los resultados obtenidos, los datos serán elaborados utilizando 
Microsoft Excel XP y el programa estadístico SPSS 26 en español, realizándose 
las tablas de frecuencia, asimismo, se realizó las pruebas estadísticas de la 
variable con Chi cuadrado para hallar la comparación de los datos 
sociodemográficos, como: grupo etario, sexo y ámbito laboral. 
 
3.7 Aspectos éticos 
Se respetó la participación voluntaria de los cirujanos dentistas, previo un 
consentimiento informado (Anexo 8). Asimismo, todos los cirujanos dentistas 
que participaron en la encuesta fueron tratados con el debido respeto, 
respetándose además la autoría de las fuentes tomadas para obtener 
información, ello en base a los principios generales establecidos por la casa de 
estudios.52 Por consiguiente, se respetó principios éticos como el de 
beneficencia, puesto que los datos fueron usados con fines académicos 
evitando poner en riesgo la privacidad; no maleficencia, ya que no se produjo 
ningún daño; y justicia, porque nos accedieron cifras de cirujanos dentistas y 
las direcciones correspondientes para continuar con el estudio; ello en 




IV. RESULTADOS  
Tabla 1. Riesgo de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de 
San Juan de Lurigancho, 2021. 
 
 
En la tabla 1; se muestran los resultados del riesgo de síndrome de Burnout en 
general, en agotamiento emocional, presentaron nivel bajo en un 54%, seguido 
nivel medio en un 32% y en tercer lugar, nivel alto en un 15%. En 
despersonalización, presentaron nivel bajo en un 66%, seguido nivel medio en un 
24% y tercero, nivel alto en un 10% y finalmente en realización personal, 
presentaron nivel alto con un 71%, seguido nivel medio con un 20% y nivel bajo 





Riesgo de síndrome de Burnout        Nivel Nº   % 
Agotamiento Emocional 
Alto 42   15% 
Medio 90  32% 
Bajo 153  54%   
 
Despersonalización 
Alto 29   10% 
Medio 69   24% 
Bajo 187   66%   
 
Realización Personal 
         Bajo 27    9% 
        Medio 57    20% 
         Alto 201    71% 
Total 285    100% 
Fuente: Base propia del autor obtenido del cuestionario 
del cuestionario del cuestionanio de cues 
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Tabla 2. Riesgo de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de 
San Juan de Lurigancho, según el grupo etario. 















Fuente: Base propia del autor obtenido del cuestionario 
En la tabla 2; se muestran los resultados del riesgo de síndrome de Burnout, según 
el grupo etario. En la dimensión de agotamiento emocional del 89% que indicó ser 
adulto, el 49% presenta agotamiento emocional nivel bajo, el 29% nivel medio y 
el 12% nivel alto. El 6% es adulto mayor y solamente el 5% es Joven. En la 
dimensión despersonalización del 89% que son adultos, el 59% presenta 
despersonalización nivel bajo, el 22% nivel medio y solamente el 8% nivel alto. En 
realización personal, del 89% de los adultos el 64% presenta realización personal 






  Alto   % Medio    %  Bajo     %    Nº       % 
Joven    3   1%     5    2%     6    2%    14      5% 
Adulto   34  12%     80   28%   140  49%   254    89% 
A. Mayor    5   2%      5     2%      7    2%     17     6% 
Total   42  15%     90   32%   153  54%   285   100% 
 Despersonalización 
  Alto   %  Medio      %   Bajo     %    Nº       % 
Joven    3   1%      1     0%     10   4%    14       5% 
Adulto   24   8%     62    22%    168  59%   254     89% 
A. Mayor    2   1%      6      2 %       9   3%    17      6% 
Total   29  10%     69    24%     187  66%   285   100% 
 Realización Personal 
   Bajo   %  Medio      %  Alto    %    Nº       % 
Joven      2   1%      3     1%     9    3%    14       5% 
 Adulto    24   8%     47     6%   183  64%   254     89% 
A. Mayor      1   0%      7     2%     9    3%     17       6% 
Total    27   9%     57    20%   201    1%   285   100% 
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Tabla 3. Riesgo de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de 
San Juan de Lurigancho, según el sexo.  
 
  Sexo 
 Agotamiento Emocional   
      % Alto % Medio % Bajo %  Nº 
Masculino 28  10% 48  17% 92  32%  168     59% 
Femenino 14  5% 42  15% 61  21%  117     41% 
Total 42  15% 90  32% 153  54%  285   100% 
  
  Despersonalización     
Alto % Medio % Bajo % Nº   % 
Masculino 18 6% 42 15% 108 38% 168    59% 
Femenino 11 4% 27 9% 79 28% 117   41% 
Total 29 10% 69 24% 187 66% 285   100% 
  
   Realización Personal     
Bajo %  Medio % Alto %  Nº   % 
Masculino 13  5% 39  14% 116  41%  168      59% 
Femenino 14  5% 18   6%  85 30%  117      41% 
Total 27  9% 57  20%  201 71%  285    100% 
   Fuente: Base propia del autor obtenido de cuestionario  
 En la tabla 3; se puede observar en cuanto a los resultados del riesgo de 
síndrome de Burnout por edad. En agotamiento emocional, el 59% indicó ser de 
sexo masculino, de los cuales presentó nivel bajo en un 32%, nivel medio en un 
17% y el 10% nivel alto. Del 41% que indicó ser de sexo femenino, el 21% 
presentó agotamiento emocional de nivel bajo, el 15% nivel medio y el 5% nivel 
alto. En despersonalización del 59% indicó ser de sexo masculino, el 38% 
presentó nivel bajo, el 15% nivel medio y el 6% nivel alto. Del 41% de sexo 
femenino, el 28% presentó nivel bajo de despersonalización, el 9% nivel medio 
y el 4% nivel alto. En realización personal, del 59% de sexo masculino, el 41% 
presentó nivel alto, el 14% nivel medio y solo el 5% nivel bajo. Del 41% de sexo 
femenino, el 30% presenta nivel alto de despersonalización, el 6% nivel medio y 




Tabla 4. Riesgo de síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de 




   Agotamiento Emocional  
  
 %  Alto % Medio % Bajo % Nº 
Público 2 1% 14 5% 16 6% 32  11% 
Privado 40 14% 76 27% 137 48% 253 89% 
Total 42 15% 90 32% 153 54% 285 100% 
 





% Alto % Medio % Bajo % 
Público 4 1% 4 1% 24 8% 32 11% 
Privado 25 9% 65 23% 163 57% 253 89% 
Total 29      10% 69 24% 187 66% 285 100% 
 
   Realización Personal     
Bajo % Medio % Alto % Nº % 
Público 2 1% 7 2% 23 8% 32 11% 
Privado 25 9% 50 18% 178 62% 253 89% 
Total 27 9% 57 20% 201 71% 285 100% 
Fuente: Base propia del autor obtenido de cuestionario  
En la tabla 4; se puede observar los resultados del riesgo de síndrome de Burnout 
de acuerdo al ámbito laboral. En agotamiento emocional, el 89% indicó trabajar 
en el sector privado, de los cuales el 48% presenta agotamiento emocional nivel 
bajo, el 27% nivel medio y el 14% nivel alto. Del 11% que laboran en el sector 
público, el 6% presenta agotamiento emocional nivel bajo, el 5% nivel medio y 
solo 1% nivel alto. En despersonalización, en el sector privado, el 57% presenta 
nivel bajo, el 23% nivel medio y el 9% nivel alto. Del 11% que laboran en el sector 
público, el 8% presenta agotamiento emocional bajo, el 1% medio y el 1% alto. En 
realización personal, en el sector privado, el 62% presenta realización personal 
nivel alto, el 18% nivel medio y el 9% nivel bajo. Del 11% que trabajan en el sector 




La presente investigación tuvo como objetivo general determinar el riesgo de 
síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de San Juan de 
Lurigancho del año, 2021. De acuerdo a los resultados en el estudio se muestran 
que los profesionales evaluados mediante, el Maslach Burnout Inventory, presentan 
en general riesgo bajo y un grupo considerable riesgo medio en agotamiento 
emocional y despersonalización.  
Cabe indicar que de todo el profesional evaluado solo un 12%, presentaron todas 
las características del síndrome de Burnout como nivel alto en agotamiento 
emocional, alto en despersonalización y nivel bajo en realización personal. Este 
estudio muestra cuan afectado está el personal de la odontología, destacan pues 
un porcentaje importante de niveles altos y el riesgo de padecer el Burnout. 
Respecto a los resultados por dimensiones en agotamiento emocional presentaron 
que el 54% de los cirujanos dentistas, presentaron riesgo bajo, seguido el 32% 
presentaron riesgo medio y solo el 15% presentó riesgo alto, esto significa que los 
profesionales de odontología están en riesgo de padecer el agotamiento emocional, 
dado que es un estado que se llega por sobrecarga psíquico. En 
despersonalización la mayoría presentó nivel bajo, seguido un grupo considerable 
nivel medio lo cual significa que los profesionales odontólogos están en riesgo que 
podrían responder con sentimiento de insensibilidad, cinismo, distanciamiento, 
tratar a los pacientes como objetos impersonales. Y, en realización personal casi la 
mayoría presentó nivel alto. 
 En la misma línea, estos resultados se asemejan con el estudio de Arias, et al18; 
quienes reportaron que la población estudiada mostró en agotamiento emocional 
de nivel bajo en un 57%, despersonalización nivel bajo en un 49,31% y en 
realización personal el 84,93% de nivel alto. Estos resultados significan que están 
en riesgo de padecer, además en dicha institución donde se realizó el estudio se 
organizaban mejor sobre el plan de trabajo individual con los líderes del área, 
equilibraban las tareas fundamentales, lo cual puede indicar niveles bajos de estrés.  
Estos resultados obedecen a lo mencionado por Loreto y Serrano49 puntuaciones 
bajas en cansancio emocional (CE), despersonalización (DP) y puntuaciones altas 
en realización personal (RP), indicarían un bajo desgaste profesional. Al respecto 
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Alburquerque, et al17, donde menciona que los sujetos que presentan, agotamiento 
emocional de nivel medio o bajo, despersonalización de nivel medio o bajo y 
realización personal de nivel medio o alto, tienen bajo riesgo de presentar Burnout.  
Sin embargo, los resultados del presente estudio difieren de los obtenidos en otros 
estudios europeos, como el publicado por Slabsinskiene, et al15, donde presentaron 
nivel alto en agotamiento emocional, del mismo modo, nivel alto en 
despersonalización y en realización personal fue nivel bajo, en comparación al 
presente estudio, de igual modo el estudio de España publicado por Molina, et al16, 
quienes registraron alto en nivel de agotamiento, alto en despersonalización y bajo 
en realización personal. Estas marcadas diferencias de nivel de Burnout pueden 
ser a que incluyeron todas las especialidades de la odontología que sería 
consistente en su análisis. Estos datos obedecen a lo mencionado por Loreto y 
Serrano49, un alto grado de Burnout se reflejaría en puntuaciones elevadas de 
cansancio emocional y Despersonalización y baja en Realización personal.  
Asimismo, menciona Jugale, et al25, que las puntuaciones de nivel alto en las dos 
dimensiones y bajo en realización personal son indicativos de padecer el síndrome 
de Burnout. Además, en su estudio reportó nivel alto en agotamiento emocional que 
el presente estudio, esta diferencia podría deberse a que los dentistas en dicho 
estudio trabajaban más tiempo de lo habitual, puesto que los dentistas que 
trabajaban en ciudades van conduciendo hacia su trabajo, por lo general 
terminaban agotados por el tráfico del tránsito, además, de las consultas en su 
trabajo. 
Por otro lado, Uk Jin, et al24, reportaron nivel alto en agotamiento emocional 41,2%; 
del mismo modo nivel alto en despersonalización 55,9% y en realización personal 
fue nivel bajo, 41,4%, las diferencias son muy elevadas que el presente estudio, 
podría deberse a que los dentistas que participaron en la encuesta realizaban 
trabajos más de 44 horas semanales incluyendo las horas nocturnas que 
laboraban, conllevaría a un estrés laboral crónico y como consecuencia 
desencadena el síndrome de Burnout de alto riesgo. Sin embargo Choy, et al21, 
encontraron también nivel alto en agotamiento emocional, despersonalización y 
nivel bajo en realización personal con valores inferiores, debido que para este 
estudio los factores estresantes relacionados con el paciente son los principales 
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estresores ocupacionales y no contar con título de posgrado también fue un factor 
estresor. A pesar de ello, solo una cantidad reducida tenía un alto nivel de Burnout. 
De manera similar, en estudio de Huri, et al24, reportaron nivel alto en agotamiento 
emocional, despersonalización, y nivel bajo en realización personal, estos altos 
niveles se deben a que presentaron una asociación con el número de pacientes 
atendidos en un entorno reducido, ruidoso. Los dentistas con un doctorado 
presentaban más riesgo en agotamiento emocional por la sobrecarga de esfuerzo 
psíquico que aquellos que no contaban con un doctorado, puesto que los niveles 
de estudios superiores han aumentado las expectativas. Asimismo, los odontólogos 
sin especialidad mostraron más realización personal que los que tenían un 
doctorado, por tanto se debe a que ejercer como odontólogo general limita en sus 
prácticas clínicas, que requiere una mayor calificación. Esto ocasiona un aumento 
en agotamiento debido a la reducción de realización personal. 
Sin embargo, Eszter, et al17, reportaron relativamente niveles altos en agotamiento 
emocional, despersonalización y en realización personal que obtuvieron un nivel 
alto considerable. Esta diferencia podría deberse que los dentistas tenían un buen 
entorno laboral, una buena socialización, practicaban el hobby estos factores 
protectores, reducía el desgaste y cualquier factor de energía extra reduce el 
rendimiento. Por otro lado, el estudio de Bolbolian, et al22, en Irán encontraron nivel 
bajo en agotamiento emocional y nivel bajo en despersonalización, estos resultados 
fueron bajos ya que se asociaban la mayoría con trabajos en oficinas, además, 
durante el día atendían como a 6 pacientes, esto influye a que los cirujanos 
dentistas no están propensos al agotamiento. 
 En relación al segundo objetivo, el rango de edad predominante en el presente 
estudio fue el grupo de adultos (30 a 59), dentro de este grupo de edad, la mayoría 
presentaron riesgo de agotamiento emocional  y  despersonalización, sin embargo 
en realización personal, el 64% presentaron nivel alto. Significa que el grupo de los 
adultos tenia mayor predominio en riesgo de padecer, dado que la pandemia ha 
sido desafiante para los odontólogos que de alguna u otra forma los cirujanos 
dentistas adultos se enfrentaron a nuevos cambios y continuaron con sus labores. 
Los resultados se asemejan al de Huri, et al24, donde un grupo de adultos de 36 a 
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55 años predominaron el riesgo de agotamiento y despersonalización con 
diferencias significativas.  
 En la misma línea, estos resultados difieren con lo obtenido de Mayur, et al23, 
reportaron el  riesgo de padecer el síndrome de Burnout en un grupo de 25 a 35 
años, puede deberse a que los jóvenes profesionales no se sentían preparados en 
la gestión de la práctica dental, el miedo, la incertidumbre conllevaría al riesgo de 
agotamiento. Al respecto Singh, P. et al13, menciona que la edad más joven es un 
factor que se asocia con el síndrome de Burnout. De manera similar en 
Slabsinkiene et al15, reportaron que un grupo de dentistas jóvenes, tenían 
despersonalización mayor que los grupos de 40 años a más, puesto que este grupo 
de edad cuentan con experiencia laboral y dominio de muchas técnicas, que 
aquellos dentistas jóvenes que recién empiezan de por sí ya encuentran agotados.   
Por otro lado Uk Jin, et al24, reportó una diferencia significativa en grupos de edades 
menores de 40 y los mayores a 50 entre características relacionadas al trabajo 
fueron agotados emocionalmente, según el estudio los odontólogos tenían trabajo 
nocturno. En la misma línea, Jugale, et al25, reportaron nivel alto en realización 
personal, similar al presente estudio, al respecto Jiménez, et al51, menciona que la 
realización personal funciona en sentido contrario, superior al valor 40 tendría 
sensación de logro. Se puede decir que es la edad suficiente para que un 
profesional pueda alcanzar el máximo potencial, lograr el éxito.  
En relación al tercer objetivo, el género masculino percibía más riesgo de 
agotamiento emocional de nivel bajo, que las mujeres (32% frente 21%) esta 
diferencia es significativa al igual que en despersonalización en nivel medio (38% 
frente a 28%), sin embargo, hay mayor realización personal (41% a 30%). Al 
respecto Singh, P. et al13, menciona que el factor sexo masculino se asocia en el 
desarrollo del síndrome de Burnout.  
El género es un tema muy controvertido pues en algunos estudios existen más 
riesgo de padecer el Burnout entre sexo femenino o masculino. Muestra de ello 
Molina, et al16 y Huri, et al24, mostraron que las mujeres percibían una mayor 
cantidad del estrés, agotamiento y una percepción negativa de su entorno laboral 
que los hombres, sin embargo, los resultados de análisis de regresión mostraron 
que el género no predice sino pueden existir otros factores. En cambio Uk Jin, et 
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al26, reportó que el sexo masculino percibía más el Burnout que las mujeres debido 
a que los hombres realizaban más la carga laboral. 
Por otro lado, el estudio de Mayur, et al23, mostraron mayor presencia de 
agotamiento en mujeres que el presente estudio con diferencia significativa. Al 
respecto Slabsinskiene, et al15, sostuvieron que las mujeres son más propensas al 
agotamiento que los hombres. De manera similar el estudio de Choy, et al21, 
reportaron que los dentistas de sexo femenino tuvieron puntuaciones altas en 
agotamiento que dentistas masculinos, esta diferencia puede deberse a que las 
mujeres realizan una doble función ya sea en el trabajo, hogar, en la crianza de los 
hijos.  
En relación al tercer objetivo, pues es importante destacar la importancia del buen 
ámbito laboral para las personas. Puesto que en el presente estudio, el ámbito 
privado predominó con el riesgo de agotamiento emocional respecto al público 
(48% frente 6%), y el riesgo de padecer la despersonalización con respecto al 
público (57% frente 8%), y en el ámbito privado presentan más realización personal 
62% nivel alto que el público 8%. Estas marcadas diferencias son debido a que en 
el presente estudio resaltó el número de participantes que laboraban en sector 
privado, y al ser un profesional independiente tienen mayor grado de 
responsabilidad así como temas administrativos y el impacto económico 
ocasionado por la pandemia que de alguna u otra forma se sintieron obligados los 
profesionales a continuar con su labores a puertas cerradas en plena pandemia con 
extrema bioseguridad en sus clínicas, confiados en su autocuidado. 
Estos resultados difieren con el estudio de Huri, et al24, reportaron que los dentistas 
de sector público sufren mayores niveles de agotamiento que los dentistas de 
sector privado con diferencia significativa, estas diferencias podrían deberse a que 
el trabajo en instituciones públicas es más agotador debido al número de pacientes 
por un dentista, las gestiones documentarias, el tratamiento con tiempo limitado 
pueden aumentar en la tensión del odontólogo y crear el estrés laboral y el síndrome 
de Burnout. 
De manera similar, en otro estudio reciente de ecuador de Orozco, et al35, elaborado 
en pandemia al igual que el presente estudio, encontraron menor porcentaje de 
síndrome de Burnout, en sector público, puede deberse a que el número de 
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participantes en el estudio fue relativamente disminuido. Se puede creer también 
que debido a la pandemia la atención odontológica fue limitado en los hospitales 
creando menor carga laboral para los cirujanos dentistas lo cual indicaría bajos 
niveles de agotamiento y despersonalización en sector público. Otro estudio de Uk 
Jin, et al24, que pertenecía a la práctica privada reportaron que existía una alta tasa 
de Burnout que el presente estudio, esta diferencia podría deberse que la gran 
mayoría de participantes laboraban en el ámbito privado y además algunos de 
contar con trabajo en sector público, tenían consultorios privados.  
El presente estudio tuvo algunas limitaciones a considerar; en primer lugar, el poder 
realizar las encuestas presenciales en tiempos de pandemia; en segundo lugar, los 
tramites virtuales que tardaron en responder las instituciones referente a las 
solicitudes enviadas para obtener información como las cifras de la cantidad de 
cirujanos que existen el distrito de San Juan de Lurigancho y sus respectivas 
direcciones; y en tercer lugar, la probabilidad de contagio del Covid-19, en el 






1. Los cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho, se encuentran 
en riesgo de padecer el síndrome de Burnout en las dimensiones de 
agotamiento emocional un 15% presenta nivel alto, en despersonalización 
un 10% presenta nivel alto y en realización personal presenta un 9% nivel 
bajo. Cabe resaltar que un 12% presenta el perfil de síndrome de Burnout. 
 
2. El riesgo de síndrome de Burnout, según el grupo etario, el que más 
predominó fueron los cirujanos dentistas del grupo de adultos (30-59) años, 
quienes presentaron en agotamiento emocional con nivel alto en un 12%, el 
grupo de adulto mayor con 5% y joven 1%; con una despersonalización nivel 
alto en adulto en un 8%, adulto mayor 1% y una baja realización personal en 
adultos en un 8%. 
 
3. El perfil de riesgo de síndrome Burnout en los cirujanos dentistas, según el 
sexo; se ha identificado mayor predominio de agotamiento emocional en 
cirujanos dentistas masculinos, en un 10% de nivel alto, con una 
despersonalización de nivel alto en un 6%, y una realización personal de 
nivel bajo en un 6%. En cambio, en el sexo femenino presentaron nivel alto 
de agotamiento en un 5%, con un nivel alto de despersonalización en un 4% 
y una baja realización personal en 5%.  
 
4.  El riesgo de padecer el síndrome de Burnout en cirujanos dentistas del 
distrito de San Juan de Lurigancho, según el ámbito laboral, fue el grupo de 
sector privado que presentó un nivel alto de agotamiento emocional en un 
14% con una despersonalización de nivel alto en un 9% y una baja 








      RECOMENDACIONES 
 
 
1 Para los próximos investigadores, estudiantes de la carrera de odontología, se 
recomienda replicar el estudio en una etapa actual de la pandemia para obtener 
seguimiento del síndrome de Burnout, a pesar de haber obtenido resultados 
favorables para la población estudiada. 
 
2 Para los cirujanos dentistas, se sugiere a realizar un estudio de investigación 
con diferentes asociaciones de variables y según las especialidades, lo que 
sería interesante para su análisis en futuros estudios. 
 
3 Para las universidades de la carrera de odontología, se recomienda aplicar el 
instrumento después de que culminen sus horarios de trabajo para obtener 
mejores resultados de estudio. 
 
 
4    Para las Instituciones públicas o privadas, se recomienda mejorar el ambiente 
y el clima laboral, para lograr la satisfacción de los trabajadores y por ende 
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ANEXO 1: MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
 
 





















 Es   una 
respuesta  al 
estrés  crónico 
laboral  que no 
se ha manejado 
con éxito en el 
lugar de trabajo, 
que afecta al 
bienestar  mental 
y físico con un 
agotamiento, 
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  ANEXO 2:                         
         INSTRUMENTO DE MEDICION Maslach Burnout Inventory   (MBI-HSS) 
 
 
                  
           
                        
1. Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo...…………………………….0 1 2 3 4 5 6 
2. Me siento cansado/a al final de la jornada de mi trabajo….................................0 1 2 3 4 5 6 
3. Me siento fatigado cuando me levanto por la mañana y tengo que enfrentarme con otro día 
de trabajo…………………………………................................................. .................0 1 2 3 4 5 6 
4. Fácilmente comprendo cómo se sienten las personas………………………..……0 1 2 3 4 5 6                                                                                
5. Creo que trato a algunas personas como si fuesen objetos impersonales....... ....0 1 2 3 4 5 6 
6. Trabajar todo el día con personas es un esfuerzo…………………………………..0 1 2 3 4 5 6 
7. Trato muy eficazmente los problemas de las personas……………………………..0 1 2 3 4 5 6 
CONTESTE A LAS FRASES INDICANDO LA FRECUENCIA CON 
QUE UD. HA EXPERIMENTADO ESE SENTIMIENTO 
ATENDIENDO A LA ESCALA ADJUNTA 


























Edad: (   ) 
Sexo: M (   )      F (    ) 
Sector trabajo: 
Publico:(     ) 
Privado:(     ) 
A continuación encontrará varias preguntas incluyendo 22 frases relacionadas con los 
sentimientos que Ud. experimenta en su trabajo. Lea cada frase y señale, marcando con 
un círculo el número apropiado, la frecuencia con que ha tenido ese sentimiento de 




8. Me siento “quemado” por mi trabajo…………………………………………... ....0 1 2 3 4 5 6 
9. Creo que estoy influyendo positivamente con mi trabajo en las vidas de los  
demás…………………………………………….………………………………………0 1 2 3 4 5 6 
10. Me he vuelto más insensible con la gente desde que ejerzo esta  
profesión………………………………………………………………………….….…..0 1 2 3 4 5 6 
11. Me preocupa el hecho de que este trabajo me esté endureciendo emocionalmente 
……………………………………………………………………………………………0 1 2 3 4 5 6 
12. Me siento muy activo………………………………………………………………0 1 2 3 4 5 6 
13. Me siento frustrado en mi trabajo………………………………………………..0 1 2 3 4 5 6 
14. Creo que estoy trabajando demasiado………………………………………….0 1 2 3 4 5 6 
15. No me preocupa realmente lo que le ocurre a algunas personas a las que doy      
servicio.……………………………………………………………………… …….......0 1 2 3 4 5 6 
16. Trabajar directamente con personas me produce estrés…………………....0 1 2 3 4 5 6 
17. Fácilmente puedo crear una atmósfera relajada con las personas a las que doy servicio 
……………………………………………………….................................................0 1 2 3 4 5 6 
18. Me siento estimulado después de trabajar en contacto con personas...…0 1 2 3 4 5 6 
19. He conseguido cosas útiles en mi profesión………………………………….. 0 1 2 3 4 5 6 
20. Me siento acabado……………………………………………………………......0 1 2 3 4 5 6 
21. En mi trabajo trato los problemas emocionales con mucha calma………...0 1 2 3 4 5 6 




CÁLCULO DEL TAMAÑO DE LA MUESTRA MUESTRA:  
Para calcular el tamaño de la muestra, se aplicó una fórmula para poblaciones 
conocidas y variables cualitativas.  
             𝑛 =
1,962∗1105∗0,5∗0,5
1,962∗0,5∗0,5+(1105−1)∗0,052 
= 285  
Reemplazando:        
Dónde: 
n = El tamaño de la muestra que queremos calcular 
N = Total de la población=1105 
Z = Nivel de confianza 95% -> Z=1,96 
p = Es el margen de error máximo que admito (0.5) 
q = Probabilidad de fracaso (0.5) 






VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE 
DATOS 
Estadísticas de fiabilidad 






Podemos indicar que el instrumento de medición es alto, nos indica que la confiabilidad 
del instrumento es adecuado para continuar con la investigación. 
                Estadísticas de total de elemento 
 
Media de 











Alfa de Cron Bach si el 
elemento se ha 
suprimido 
p1 64,17 247,523 ,315 ,803 
p2 63,40 260,248 ,133 ,811 
p3 64,87 244,257 ,467 ,796 
p4 62,13 251,913 ,319 ,803 
p5 65,50 231,431 ,584 ,788 
p6 64,90 250,921 ,438 ,799 
p7 62,17 257,109 ,156 ,812 
p8 64,23 230,116 ,804 ,780 
p9 61,93 246,616 ,395 ,799 
p10 64,67 233,195 ,430 ,797 
p11 65,77 230,116 ,634 ,785 
p12 62,20 291,821 -,572 ,834 
p13 65,53 232,051 ,615 ,786 
p14 64,27 238,064 ,430 ,797 
p15 65,80 233,614 ,570 ,789 
p16 65,13 229,637 ,641 ,785 
p17 61,87 248,533 ,328 ,803 
p18 61,73 272,271 -,113 ,818 
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p19 61,73 262,064 ,128 ,810 
p20 65,83 238,144 ,521 ,792 
p21 61,87 273,085 -,124 ,821 
p22 65,90 244,921 ,522 ,794 
 
 
                                                                       
 
                                                   CONSTANCIA 
 
 Yo, Walter Alejandro Varela Rojas, identificado con DNI: 18117012 de profesión 
Licenciado en estadística, mediante la presente dejo constancia de haber realizado el 
análisis estadístico para efectos de la ejecución del proyecto de tesis titulada “Prevalencia 
de Síndrome de Burnout en cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho, 
2021”, de la autora HUARANCCAY QUISPE, DENNISSE identificada con DNI:45504552, 
estudiantes del taller de elaboración de tesis de la Universidad César Vallejo. Se expide 













COMITÉ DE ÉTICA EN INVESTIGACIÓN 
                                       ESCUELA PROFESIONAL DE ESTOMATOLOGÍA 
 
 
FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 
INSTITUCION: UNIVERSIDAD CÉSAR VALLEJO  
INVESTIGADOR (A): Huaranccay Quispe, Dennisse 
TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN:   “PREVALENCIA DE SINDROME DE BURNOUT EN LOS CIRUJANOS 
DENTISTAS DEL DISTRITO DE SAN JUAN DE LURIGANCHO DEL AÑO, 2021” 
PROPÓSITO DEL ESTUDIO: Estamos invitando a usted a participar en el presente estudio (el titulo 
puede leerlo en la parte superior) con fines de investigación, cuyo propósito es determinar la prevalencia 
de Síndrome de Burnout en los cirujanos dentistas del distrito de San Juan de Lurigancho. 
PROCEDIMIENTOS: Si usted acepta participar en este estudio se le solicitará que responda de manera 
sincera, el siguiente cuestionario de 22 preguntas marcando, con un círculo en cada frase de pregunta 
de acuerdo a la escala. El tiempo a emplear no será mayor de 10 a 15 minutos. 
RIESGOS: Usted no estará expuesto(a) a ningún tipo de riesgo en el presente estudio. 
BENEFICIOS: Los beneficios del presente estudio no serán directamente para usted pero le permitirán 
a la investigadora y a las autoridades de salud a obtener información relevante que permita conocer 
sobre la Prevalencia del Síndrome Burnout en cirujanos dentistas del distrito San Juan de Lurigancho. 
Si usted desea comunicarse con la investigadora para conocer los resultados del presente estudio puede 
hacerlo a través del siguiente contacto: Celular: 992261816, Correo: denny22_02@hotmail.com  
COSTOS E INCENTIVOS: Participar en el presente estudio no tiene ningún costo ni precio. Así mismo 
NO RECIBIRÁ NINGÚN INCENTIVO ECONÓMICO ni de otra índole. 
CONFIDENCIALIDAD: Le garantizamos que sus resultados serán utilizados con absoluta 
confidencialidad, ninguna persona, excepto la investigadora tendrá acceso a ella. Su nombre no será 
revelado en la presentación de resultados ni en alguna publicación. 
USO DE LA INFORMACIÓN OBTENIDA: Los resultados de la presente investigación serán 
conservados durante un periodo de 5 años para que de esta manera dichos datos puedan ser utilizados 
como antecedentes en futuras investigaciones relacionadas. 
AUTORIZO A TENER MI INFORMACIÓN OBTENIDA Y QUE ESTA PUEDA SER ALMACENADA:   
SI                 NO 
Se contará con la autorización del Comité de Ética en Investigación de la Facultad de Ciencias Médicas 
de la Universidad César Vallejo, cada vez que se requiera el uso de la información almacenada. 
DERECHOS DEL SUJETO DE INVESTIGACIÓN (PACIENTE): Si usted decide participar en el 
estudio, podrá retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin 
perjuicio alguno. Cualquier duda respecto a esta investigación, puede consultar con la investigadora, 
992261816 correo: denny22_02@hotmail.com , si Ud. tiene preguntas sobre los aspectos éticos del 
estudio, o cree que ha sido tratado injustamente puede contactar al Comité de Ética en Investigación 
de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad César Vallejo, teléfono 073 - 285900 Anexo. 
5553 
CONSENTIMIENTO 
He escuchado la explicación del (la) investigador(a) y he leído el presente documento por lo que 
ACEPTO voluntariamente a participar en este estudio, también entiendo que puedo decidir no 
participar, aunque ya haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. 
Recibiré una copia firmada de este consentimiento. 
 
Nombre:   DNI:   Participante       Nombre: DNI: Testigo       Nombre: DNI: Investigador
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Fig.1: Llenado de consentimiento 
informado previa explicación.  
Fig.2: Después de llenado el 
consentimiento informado.  
Fig.3: Mostrando el Consentimiento 
Informado.  



















Fig.5: Llenado del cuestionario en 
consultorio privado. 
Fig.6: Llenado del cuestionario en 
un centro de salud. 
Fig.7: Mostrando el cuestionario 





































































       
1 
32 Femenino Privado 1 5 5 6 0 1 
6 
3 3 1 1 1 1 5 0 1 3 4 5 3 5 1 
2 50 Masculino Privado 1 5 1 6 0 1 6 4 6 1 0 6 0 0 0 1 5 5 6 0 6 0 
3 47 Femenino público 1 4 1 6 0 3 6 0 6 0 0 6 0 0 0 0 6 6 6 0 6 0 
4 32 Masculino Privado 5 5 3 3 0 4 6 3 6 6 0 5 0 2 0 1 6 6 4 0 6 0 
5 30 Femenino Privado 3 3 4 5 4 3 4 5 5 5 5 3 5 4 5 5 5 4 5 5 3 3 
6 29 Femenino Privado 0 3 0 6 0 3 6 1 6 0 1 6 0 1 0 0 6 6 6 0 6 0 
7 30 Femenino Privado 5 5 3 6 0 3 6 3 6 0 0 5 1 6 0 1 6 6 6 1 6 0 
8 41 Femenino público 3 5 1 6 1 1 6 3 6 1 0 5 0 1 0 1 5 6 6 1 5 1 
9 34 Femenino Privado 3 5 3 2 0 1 1 1 1 1 0 5 1 1 1 1 1 5 6 0 5 1 
10 32 Femenino Privado 5 4 3 6 3( 2 6 4 6 1 0 5 1 6 0 0 6 6 2 0 6 0 
11 43 Femenino público 3 3 3 5( 4 2 3 3 4 2 2 4 3 3 2 3 4 2 4 3 3 1 
12 59 Femenino Privado 1 5 1 6 0 1 6 1 6 0 0 6 0 0 0 0 6 6 6 1 6 5 
13 56 Masculino público 1 3 3 6 0 3 5 0 6 0 0 6 1 1 0 1 6 6 3 0 6 1 
14 56 Masculino público 1 3 1 6 0 3 6 1 6 0 1 6 1 1 0 0 5 6 6 0 6 0 
15 34 Masculino Privado 1 3 0 3 0 1 5 2 3 1 0 6 1 3 1 0 6 6 3 1 6 1 
16 28 Femenino Privado 5 5 3 6 0 0 6 1 6 0 0 5 1 6 0 5 6 5 6 1 6 0 
17 60 Masculino Privado 1 1 0 5 0 0 6 1 6 1 1 6 0 1 0 0 6 6 6 0 6 1 
18 38 Masculino Privado 1 4 3 6 0 0 6 0 6 0 0 6 0 0 0 0 6 6 6 1 2 0 
19 33 Femenino Privado 1 5 3 6 0 6 6 3 6 0 0 5 1 1 0 4 6 5 6 1 5 0 
20 28 Femenino Privado 2 3 4 6 0 6 5 4 6 6 0 6 0 0 6 5 6 5 6 0 5 5 
21 38 Masculino Privado 5 5 2 6 1 6 6 5 6 1 1 6 1 3 0 4 6 5 6 0 6 6 
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22 33 Masculino Privado 6 6 1 3 3 5 6 5 4 5 2 5 1 4 4 5 4 4 6 1 3 1 
23 29 Masculino Privado 4 3 0 6 0 0 6 1 6 0 1 6 1 1 0 1 6 6 6 0 6 0 
24 30 Masculino Privado 5 5 3 5 0 0 5 5 6 0 0 5 0 5 0 1 6 5 6 1 5 2 
25 30 Femenino Privado 1 1 0 6 1 1 5 1 1 0 1 1 1 0 0 1 2 2 1 0 1 1 
26 42 Femenino Privado 1 1 3 6 0 6 6 0 6 0 0 6 0 0 0 0 6 6 6 0 6 1 
27 35 Femenino Privado 0 1 0 6 0 0 6 0 6 0 0 5 0 0 0 0 6 6 6 0 6 0 
28 32 Masculino Privado 0 1 1 2 4 4 6 1 4 0 0 5 0 5 0 0 6 6 6 0 6 0 
29 38 Masculino Privado 1 1 1 5 1 4 6 1 4 0 0 5 0 5 0 0 6 6 6 0 6 1 
30 33 Femenino Privado 5 5 1 1 0 1 5 5 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 6 1 
31 56 Masculino público 1 1 1 6 0 1 6 1 6 0 1 6 1 1 0 0 5 6 6 0 6 0 
32 42 Femenino Privado 1 1 3 6 0 0 6 0 6 0 0 6 0 0 0 0 6 6 6 0 6 1 
33 44 Femenino Privado 5 5 4 6 0 6 6 3 6 0 0 6 0 0 0 2 6 6 6 1 6 0 
34 61 Masculino público 3 4 4 6 3 3 3 2 6 1 2 6 1 2 6 2 5 5 4 1 1 1 
35 70 Masculino Privado 1 1 1 0 0 1 6 0 6 6 1 6 1 0 0 0 6 6 6 0 6 0 
36 46 Masculino Privado 1 3 1 6 0 3 3 0 6 0 0 6 1 1 0 1 5 5 5 0 6 1 
37 30 Masculino Privado 4 3 4 6 0 0 6 0 6 0 0 6 0 3 0 3 5 3 6 0 6 0 
38 58 Masculino Privado 1 1 5 5 0 1 5 1 5 0 0 5 0 1 0 1 5 5 6 1 5 0 
39 48 Femenino Privado 1 1 5 5 0 0 5 1 5 0 0 5 1 1 0 1 5 5 6 1 5 0 
40 48 Femenino Privado 1 1 5 5 0 1 5 1 5 0 0 5 1 1 0 1 5 5 6 1 6 0 
41 58 Masculino Privado 5 5 3 5 0 1 5 1 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 6 0 
42 38 Masculino Privado 1 1 5 6 0 1 5 1 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 6 0 
43 32 Femenino Privado 5 5 3 1 0 0 0 3 5 4 3 6 0 3 0 0 0 0 6 0 6 0 
44 35 Femenino Privado 1 5 3 1 0 0 0 3 5 4 1 6 0 3 0 0 0 0 6 0 6 0 
45 38 
Masculin
o publico 2 5 1 6 0 0 6 0 6 0 1 2 1 1 0 1 1 1 6 1 6 1 
46 37 Femenino privado 1 1 1 6 0 0 6 1 6 0 0 6 0 1 0 1 6 6 6 0 6 1 
47 40 
Masculin
o publico 1 1 1 6 0 1 6 1 6 0 1 6 1 1 0 1 1 5 6 1 6 1 
48 60 
Masculin





o Privado 1 2 1 5 0 1 1 1 5 1 0 6 1 3 0 1 5 6 6 1 5 0 
50 49 
Masculin
o publico 1 5 1 3 0 1 3 0 5 0 0 6 0 5 5 1 5 5 6 1 5 1 
51 42 
Masculin
o Privado 0 5 1 5 0 1 1 1 5 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 1 6 0 
52 47 
Masculin
o Privado 1 3 1 6 0 1 6 0 6 0 0 6 1 1 0 1 5 5 5 0 6 1 
53 35 Femenino Privado 5 5 3 5 0 1 5 1 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 5 1 
54 37 Femenino Privado 1 5 1 5 0 1 6 0 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 5 1 
55 58 
Masculin
o publico 1 5 1 5 0 1 5 1 5 0 0 6 1 1 0 1 5 5 6 1 5 0 
56 50 
Masculin
o Privado 1 5 1 5 0 1 5 1 5 0 1 5 1 5 0 1 5 5 6 0 6 0 
57 38 Femenino publico 2 3 3 6 0 6 5   5 5 0 6 1 1 5 1 5 5 6 1 5 0 
58 39 
Masculin
o Privado 0 0 0 6 0 2 5 0 5 0 0 6 0 1 0 0 6 5 5 0 5 0 
59 29 Femenino Privado 4 5 4 4 1 1 3 5 6 0 3 5 3 6 2 2 2 5 6 1 4 5 
60 32 
Masculin
o Privado 1 3 4 6 0 0 5 1 5 0 1 5 1 1 0 1 5 5 6 1 6 1 
61 38 
Masculin
o Privado 0 0 0 6 0 2 4 0 6 0 0 6 0 0 0 0 6 4 4 0 4 0 
62 42 Femenino publico 2 3 3 6 0 6 5 5 5 5 0 6 0 0 6 0 5 5 6 3 5 0 
63 44 
Masculin
o Privado 2 2 2 3 2 3 2 3 4 2 2 3 3 2 4 2 2 5 6 1 5 1 
64 47 Femenino Privado 1 2 0 6 0 1 6 1 6 0 0 6 0 4 6 4 6 6 6 0 6 0 
65 50 
Masculin
o Privado 1 1 0 6 0 1   0 6 0 0 5 1 4 6 2 5 6 1 0 6 1 
66 29 Femenino Privado 5 5 2 6 0 3 5 3 6 0 0 6 2 2 0 2 6 6 6 0 6 1 
67 28 Femenino publico 3 3 3 6 0 0 6 3 6 0 0 6 0 5 0 3 6 6 6 0 6 0 
68 37 
Masculin
o Privado 1 3 5 6 0 5 6 2 6 0 0 6 1 0 0 2 6 6 6 0 6 1 
69 38 
Masculin
o Privado 0 1 0 6 0 6 6 0 6 0 0 6 0 1 1 1 6 6 6 0 6 1 
70 56 
Masculin





o Privado 0 0 0 6 0 6 6 0 6 0 0 6 0   0 6 6 6 6 0 6 0 
72 34 Femenino Privado 1 3 3 5 0 1 6 3 6 0 0 6 1 1 0 3 6 5 6 1 6 1 
73 41 
Masculin
o Privado 3 6 5 6 0 3 6 5 1 0 1 6 0 4 0 0 6 6 6 1 6 0 
74 60 
Masculin
o Privado 3 1 1 6 0 0 6 3 6 0 0 6 3 0 6 1 6 6 6 0 6 0 
75 47 
Masculin
o Privado 1 1 0 3 5 1 6 0 6 0 0 6 0 0 5   1 5   5 6 0 
76 27 Femenino Privado 0 4 1 5 0 0 2 1 2 0 0 6 6 2 0 0 6 6 0 0 6 0 
77 30 
Masculin
o Privado 0 1 1 6 1 0 6 1 6 1 1 6 1 1 1 0 6 6 6 0 6 1 
78 35 Femenino Privado 3 5 0 6 0 6 6 0 6 0 0 6 0 3 0 0 6 6 5 5 5 0 
79 37 
Masculin
o Privado 3 5 1 6 0 6 6 0 6 0 0 5 0 3 0 0 4 5 5 0 5 0 
80 48 
Masculin
o Privado 0 0 0 5 0 0 1 1 5 0 0 5 0 1 5 1 1 5 6 0 5 1 
81 26 Femenino Privado 4 5 4 4 1 1 3 5 6 0 3 5 3 6 2 2 2 5 6 4 4 5 
82 42 
Masculin
o Privado 0 0 0 3 0 0 3 0 5 0 0 6 0 0 5 0 6 6 6 0 0 5 
83 53 
Masculin
o publico 3 4 1 3 0 0 1 2 4 1 0 6 1 3 4 1 5 6 6 0 5 0 
84 54 
Masculin
o Privado 3 4 1 3 0 0 1 2 4 1 0 6 1 3 4 1 5 6 6 0 5 0 
85 24 Femenino Privado 3 3 1 5 0 3 6 1 6 6 0 6 2 4 0 1 5 5 6 1 5 0 
86 27 Femenino Privado 0 2 0 4 1 1 3 0 6 0 1 6 0 1 0 1 5 6 6 0 6 1 
87 56 
Masculin
o Privado 1 1 0 6 0 0 6 0 6 0 0 6 0 1 0 1 6 6 6 0 6 1 
88 38 
Masculin
o Privado 2 5 1 6 0 1 6 0 6 0 1 6 0 2 0 1 6 6 6 1 6 1 
89 38 
Masculin
o Privado 1 1 1 6 0 0 6 0 6 0 0 6 0 6 0 1 5 6 6 0 6 0 
90 27 Femenino Privado 2 3 2 4 1 6 1 2 3 2 1 2 2 1 1 3 2 2 5 2 1 0 
91 47 
Masculin





o Privado 1 1 1 5 0 1 5 0 0 0 0 3 1 1 0 1 5 5 6 0 5 1 
93 50 
Masculin
o Privado 3 5 5 3 0 1 5 1 5 0 1 5 1 1 0 1 5 3 6 0 5 1 
94 45 Femenino Privado 3 5 5 5 0 1 5 1 5 0 1 5 1 1 5 1 3 5 6 1 5 1 
95 28 Femenino Privado 1 5 5 1 0 1 5 0 5 0 0 5 0 0 0 1 5 5 6 0 6 0 
96 30 Femenino Privado 0 5 5 6 0 1 6 0 6 0 1 5 9 13 17 21 5 5 6 0 5 0 
97 36 
Masculin
o Privado 1 5 5 5 0 1 5 1 5 0 0 5 10 15 20 25 5 5 6 0 5 0 
98 48 
Masculin
o Privado 1 5 5 5 0 5 5 1 5 1 1 5 1 1 1 1 5 5 5 1 5 0 
99 55 
Masculin




o Privado 1 1 5 5 1 1 5 1 5 1 1 5 1 1 5 1 5 5 6 1 5 0 
10
1 33 Femenino Privado 1 5 5 5 0 1 5 0 5 0 0 5 0 1 0 1 5 5 6 1 5 0 
10
















o Privado 1 1 1 5 1 1 1 1 1 0 1 5 1 1 3 1 3 5 6 1 5 0 
10








o Privado 1 1 1 6 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 5 1 5 6 6 1 5 1 
11










o Privado 1 1 1 3 1 1 1 1 1 1 1 3 2 3 5 1 5 5 6 1 5 2 
11
3 43 Femenino Privado 1 1 1 6 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 5 5 6 1 5 1 
11
4 38 Femenino Privado 1 1 1 5 1 1 1 1 1 1 1 5 1 1 1 1 5 5 6 1 5 0 
11




o publico 1 3 3 6 0 6 6 6 6 0 0 6 1 0 0 1 6 6 6 0 6 1 
11




o publico 1 3 3 5 0 6 6 5 6 1 1 6 1 0 0 1 5 6 6 1 6 1 
11








o publico 1 3 1 5 0 1 6 5 6 3 0 5 3 0 3 1 5 6 5 1 5 0 
12




o publico 3 5 5 6 1 1 1 1 5 1 1 6 3 0 1 3 1 6 5 0 6 1 
12
4 37 Femenino publico 1 5 3 6 0 1 6 1 5 1 0 5 5 1 1 3 5 5 5 1 6 0 
12












o Privado 0 1 3 1 1 2 5 3 5 1 0 3 1 1 1 6 4 5 6 0 5 0 
12
9 47 Femenino Privado 3 5 5 5 1 4 5 1 3 4 2 6 1 5 1 6 1 6 6 2 5 1 
13






o Privado 1 3 1 6 0 1 1 1 6 0 0 3 0 2 3 6 1 6 6 1 5 1 
13




















o Privado 1 5 5 5 1 6 6 3 5 1 1 3 1 5 5 5 1 5 5 5 6 1 
13
9 55 F Privado 1 3 1 6 1 1 6 3 6 1 1 3 3 1 5 1 5 5 6 5 5 0 
14
0 38 Femenino Privado 1 5 1 5 0 6 5 1 6 0 0 6 3 5 0 1 5 5 6 5 6 0 
14




o Privado 0 1 1 6 0 5 6 1 6 0 0 6 1 1 0 3 6 6 5 0 6 1 
14
3 35 M Privado 1 5 1 6 0 5 6 1 6 1 1 5 1 1 0 3 5 3 6 1 6 1 
14




























1 42 Femenino Privado 1 5 5 5 0 1 5 1 5 0 1 3 0 3 5 1 3 5 6 1 6 1 
15
2 41 F Privado 1 5 5 5 1 1 5 2 5 0 1 3 0 3 0 1 6 5 5 5 6 1 
15
3 48 F Privado 1 5 5 5 1 1 5 2 5 0 1 3 0 6 0 1 6 5 5 5 6 1 
15
4 47 F Privado 1 5 5 5 1 1 5 2 5 0 1 3 0 6 0 1 6 6 5 1 6 1 
15
5 38 F Privado 1 5 5 5 1 1 5 2 5 0 1 3 0 5 0 1 6 6 5 1 6 1 
15
6 37 Femenino Privado 1 5 5 5 1 1 5 2 5 0 1 3 0 5 0 1 6 6 6 0 6 1 
15
7 34 Femenino Privado 1 1 1 5 0 1 5 2 5 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
15
8 35 Femenino Privado 1 1 1 5 0 1 5 2 5 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
15
9 39 Femenino Privado 1 1 1 5 0 1 5 2 5 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
16






























































o Privado 1 3 3 6 0 5 5 1 5 0 1 5 0 1 0 3 5 5 6 1 6 1 
17
6 38 Femenino Privado 1 3 3 6 0 5 5 1 5 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 1 6 1 
17
7 39 Femenino Privado 1 3 5 6 0 5 5 1 5 0 1 3 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
17
8 33 Femenino Privado 1 3 5 6 0 6 5 1 5 0 5 3 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
17
9 30 Femenino Privado 1 3 5 6 0 6 5 1 5 0 5 3 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
18






















































o Privado 3 3 1 5 0 1 5 1 6 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 1 6 0 
19
4 49 Femenino Privado 3 3 1 5 0 1 5 1 6 0 1 5 0 1 0 1 5 5 6 0 6 1 
19
5 46 Femenino Privado 3 3 1 5 0 1 5 1 6 1 1 5 1 1 0 1 5 5 5 0 6 1 
19
6 47 Femenino Privado 1 3 1 5 0 1 5 1 6 1 1 5 1 3 0 3 5 6 5 0 6 1 
19
7 48 Femenino Privado 1 3 3 3 0 1 5 1 6 1 1 6 1 3 0 3 4 6 5 0 5 1 
19
8 54 Femenino Privado 1 3 3 3 0 1 5 2 6 1 1 6 1 3 0 3 4 6 5 0 5 1 
19




























o Privado 1 1 1 6 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 0 1 5 6 6 0 6 0 
20




9 48 Femenino Privado 1 3 1 6 0 1 6 1 6 1 1 6 1 1 0 1 5 6 6 0 6 1 
21












o Privado 1 3 1 6 0 1 6 1 6 1 3 5 0 1 1 1 6 6 6 0 6 1 
21
4 39 Femenino Privado 1 3 1 6 1 6 5 1 6 0 3 5 0 3 1 3 6 6 6 0 6 1 
21




















































8 47 femenino Privado 1 1 1 6 1 1 6 1 6 1 3 6 0 1 0 1 6 6 6 1 6 1 
22
9 45 femenino Privado 1 1 1 6 1 1 6 1 6 1 3 6 0 1 0 1 6 6 6 1 5 1 
23
0 40 femenino Privado 1 1 1 6 0 1 6 1 6 1 3 6 0 1 0 1 3 6 6 1 5 1 
23
1 42 femenino Privado 0 1 1 6 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 0 3 3 6 6 1 5 1 
23
2 46 femenino Privado 0 1 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 3 3 3 6 6 1 5 1 
23
3 42 femenino Privado 0 1 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 3 5 5 6 6 1 5 1 
23
4 42 femenino Privado 0 1 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 3 5 5 6 6 1 5 1 
23
5 41 femenino Privado 0 1 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 3 5 5 6 6 1 5 1 
23
6 46 Femenino Privado 1 5 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 3 3 5 5 6 1 6 1 
23
7 47 Femenino Privado 1 5 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 1 3 5 6 6 1 5 1 
23
8 35 Femenino Privado 1 5 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 1 3 5 6 6 1 6 0 
23
9 47 Femenino Privado 1 5 1 5 0 1 6 1 6 1 1 6 0 1 1 3 3 5 5 1 5 0 
24
0 48 Femenino Privado 1 5 1 6 1 1 6 1 6 1 1 6 1 1 5 3 3 6 5 3 6 0 
24






























































o Privado 1 3 1 6 0 6 5 0 6 5 3 5 1 1 0 5 3 5 6 5 5 0 
25
8 48 Femenino Privado 0 5 1 5 1 6 5 0 6 5 3 6 1 5 0 6 3 6 6 1 6 0 
25
9 50 Femenino Privado 0 5 1 6 1 6 5 3 6 5 3 6 0 5 0 5 5 5 6 1 5 0 
26
0 57 Femenino publico 1 5 1 5 1 6 6 3 6 5 3 6 0 1 0 6 6 6 6 1 6 1 
26
1 45 Femenino publico 1 5 3 6 0 5 6 1 6 1 1 6 0 1 0 5 6 5 6 1 5 1 
26
2 38 Femenino publico 1 5 3 6 0 6 5 1 6 1 3 5 0 3 1 5 5 5 6 1 6 0 
26
3 37 Femenino publico 1 5 0 5 1 5 5 1 6 1 1 6 0 3 0 6 5 6 6 1 5 1 
26





























o Privado 0 3 1 5 1 5 5 1 5 1 1 5 0 0 1 5 5 3 6 1 6 0 
27
1 38 Femenino Privado 1 3 1 6 0 6 5 1 6 1 0 6 5 1 0 6 6 3 6 1 5 1 
27
2 40 Femenino Privado 1 5 5 5 1 5 3 2 3 0 0 3 3 5 0 3 5 5 5 1 6 0 
27




o Privado 1 3 2 4 1 5 5 2 5 1 0 3 0 1 1 5 5 6 5 1 6 0 
27
5 56 Femenino publico 1 5 0 6 0 6 6 2 6 3 1 5 1 1 0 6 3 5 6 3 5 1 
27
















o Privado 0 3 3 5 1 6 5 3 5 1 1 5 1 3 0 5 5 5 6 1 5 0 
28




o Privado 3 5 3 3 1 3 5 3 5 1 1 3 1 3 1 5 3 3 6 3 5 1 
28




o Privado 1 1 1 6 0 1 6 1 6 0 1 6 0 1 0 1 5 6 6 1 6 1 
28
5 41 Femenino Privado 1 1 3 6 0 5 6 1 5 1 1 5 1 1 0 3 5 5 6 1 6 1 
